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係数は .848であり，各因子ではα＝ .781～ .948を示した。
また，CNCSS（中山ら，2010）の尺度全体のCronbach’s α
係数はα＝ .787，各因子ではα＝ .628～ .879であり，一般
病棟の看取りケア尺度（吉岡ら，2009）全体のCronbach’s 






AGFI ＝ .803，IFI ＝ .917，CFI ＝ .917，RMSEA ＝ .081
（p ＝ .000）という適合度で収束した。各因子間のパス













20歳代 8 2.7 4 4
30歳代 39 13.1 17 22
40歳代 104 34.9 59 45
50歳代 123 41.3 66 57
60歳代 22 7.4 9 13
その他 2 0.7 1 1
資格
看護師 219 73.5 117 102
准看護師 78 26.2 39 39
不明 1
学歴
専門学校卒 264 88.6 139 125
短大卒 18 6.0 10 8
大学卒 2 0.7 1 1
その他 14 4.7 6 8
病院での臨
床経験年数
１～３年 33 11.1 18 15
４～７年 64 21.5 31 33
８～10年 39 13.1 18 21




１～３年 42 14.1 20 22
４～７年 94 31.5 48 46
８～10年 53 17.8 29 24
10年以上 109 36.6 59 50
























































 平均値 標準偏差 α係数
【看取り後の振り返り】
１ 利用者の臨終が苦痛のない自然な死であったかを思い返し評価する 3.11 0.66
.948２ 実践したケアの効果や利用者のご遺体の状況を思い返し評価する 3.01 0.71
３  家族との交流場面や家族の反応を思い返し，支援が適切だったかを評価する 2.98 0.69
４  利用者の意思を尊重した看取りが実現できたかを思い返し評価する 2.97 0.68
【入居者本意に沿った
医療管理】
５ できる限り利用者の意思を最優先したケアを提供する 3.14 0.59
.781
６ 看取り以前から，利用者が気兼ねなく意思を表出しやすい関係性を築いておく 2.96 0.66
７ 看取り以前から，看取りに対する利用者や家族の意思確認の機会を持つ 2.94 0.63
８ 医師と連携し，適切な疼痛コントロールを行う 3.03 0.68
９ 看取りと判断されたら，改めて不必要な治療・検査を見直す 3.05 0.68
【安寧な臨終に向かう
協働】
10 看取り特有の症状や苦痛の有無を観察しアセスメントする 2.97 0.51
.81011 利用者が看取りと判断される状態が続いていることを予測する 3.16 0.47
12 生活支援の専門職である介護職と両輪となって協働する 3.15 0.55
13 他職種の意見も尊重しながら，看取りのケア方針を統一する 3.20 0.56
【予測準備的マネジメ
ント】
14 日勤帯での利用者の状態から，夜間の急変を予測する 3.21 0.56
.878
15 起こりうる症状を推察し，前もって医師に指示を仰ぐ　　 3.14 0.63
16 夜勤介護職に，利用者の急変の可能性を引き継いでおく　 3.36 0.54
17 施設で行える医療行為について利用者と家族に説明する 3.39 0.61
18 延命処置に関する利用者と家族の希望を確認する 3.36 0.62
【その人らしい最期へ
のケア】
19 利用者の宗教的慣習や個人的信条の要望を取り入れる 2.91 0.72
.82320 利用者の趣味，嗜好，生活歴などを看取りのケアプランに反映する 2.97 0.69
21 意思確認が困難であっても，利用者の人柄から思いを推測しケアを模索する 3.00 0.64
図１　 特養での看取りの看護実践能力５因子の共分散構造分
析の結果
CM IN/DF GFI AGFI CFI IFI RMSEA
3.012 .848 .803 .917 .917 .081
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基本的責務 .416 *** .454 *** .454 *** .513 *** .424 ***
倫理的実践 .493 *** .588 *** .536 *** .571 *** .513 ***
援助的人間関係 .503 *** .628 *** .508 *** .450 *** .542 ***
クリニカルジャジメント .515 *** .587 *** .579 *** .616 *** .494 ***
看護の計画的な展開 .520 *** .642 *** .580 *** .575 *** .594 ***
ケアの評価 .494 *** .595 *** .471 *** .467 *** .505 ***
ヘルスプロモーション .427 *** .613 *** .457 *** .400 *** .474 ***
リスクマネジメント .491 *** .544 *** .541 *** .518 *** .531 ***
ケアコーディネーション .435 *** .569 *** .480 *** .435 *** .515 ***
看護管理 .476 *** .546 *** .589 *** .553 *** .491 ***
専門性の向上 .494 *** .575 *** .504 *** .429 *** .534 ***
質の改善 .480 *** .605 *** .539 *** .517 *** .519 ***




悔いのない死へのケア .487 *** .631 *** .542 *** .524 *** .565 ***
癒しと魂のケア .532 *** .603 *** .539 *** .470 *** .622 ***
苦痛緩和ケアの保証 .519 *** .596 *** .579 *** .606 *** .516 ***
情報提供と意思決定のケア .540 *** .629 *** .533 *** .576 *** .603 ***
有効なケアの調整 .472 *** .548 *** .523 *** .525 *** .612 ***
［注］***：p＜ .001
特別養護老人ホームでの看取りの看護実践能力尺度の開発













































































































Purpose: The aim of this study was to examine the reliability and validity of a scale developed to evaluate the degree of 
nursing competence for end-of-life care in nursing homes, and to determine the practicality of its application.
Method: A total of 298 nurses working in nursing homes were evaluated in terms of their degree of nursing competence for 
end-of-life care in nursing homes. The data collected were subjected to confirmatory factor analysis and correlation analysis.
Results: The average value of Cronbach’s alpha coefficient for the reliability of the scale was 0.848, which confirmed internal 
consistency. Goodness of fit was verified via confirmatory factor analysis, and a significant correlation between the proposed 
scale and an existing scale was observed.
Conclusion: Nursing competence for end-of-life service in nursing homes was evaluated in terms of 21 items relating to 
5 factors identified as having reliability, construct validity, criterion-related validity and convergent validity. The results of 
evaluation regarding nursing competence for end-of-life service in nursing homes suggested general versatility in various 
facilities for the elderly. 
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